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AUTORITZACIÓ ACTIVITATS EXTRAESCOLARS 

ALUMNAT MAJOR D’EDAT

L’alumne/a.............................................................................., major d’edat, amb DNI/NIE .......................d’ aquest centre,  que està matriculat en el cicle de ...............................................curs........, 

DONA EL SEU CONSENTIMENT per a participar en les activitats que es relacionen més avall i es fa càrrec de tota responsabilitat derivada de la seua actuació.

	Dia
	Activitat
	Lloc

	
	
	

	
	
	


Signat:.................................................................

............................................ , ................  d .................................. de 20......
AUTORITZACIÓN ACTIVIDADES EXTRAESCOLARES 

ALUMNADO MAYOR DE EDAD

El alumno/a............................................................., mayor de edad, con DNI/NIE................, de este  centro que está matriculado en el ciclo de............................................... , curso........, 

OTORGA SU CONSENTIMIENTO  para participar en las actividades que se relacionan a continuación, y se hace cargo de toda responsabilidad derivada de su actuación. 

	Dia
	Actividad
	Lugar

	
	
	

	
	
	


Firmado:........................................................

............................................ , ................  d .................................. de 20......
Av. dels Esports, 27   962457815    46000754@edu.gva.es   46600 ALZIRA

